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SECRETARIA DE GOBIERNO / SECRETARIA DE SALUD
VISTO:

Los Decreto del Poder Ejécutivo Nacional N° 297/2020; N° 325/2020; N°
335/2020; N° 408/2020 y 459/2020, la Ordenanza 10.063 y el Decreto municipal N°
576/20 y;

CONSIDERANDO:

Que, con fecha 11 de marzo de 2020, la ORGANIZACION MUNDIAL DE
LA SALUD (OMS), declaro6 el brote del nuevo coronavirus como una pandemia;

Que, por el Decreto N° 260 del 12 de marzo de 2020 se amplié en nuestro
pais la emergencia publica en materia sanitaria establecida por Ley N° 27.541, por
el plazo de UN (1) afio en virtud de la pandemia declarada;

Que, por Decreto provincial N° 132/2020, de fecha 12 de marzo del
corriente, se declaré el estado de emergencia sanitaria en el ambito de la provincia
de Buenos Aires, por el plazo de ciento ochenta (180) dias contados a partir de Ia
fecha de su dictado; previendo la adopcion de diversas medidas necesarias a los
fines de la contencién del nuevo coronavirus (COVID-19) y evitar el contagio y la
propagacion de la infeccion en la poblacién:;

Que, en el ambito de la Municipalidad de Necochea, mediante Decreto N°
576/2020 se procedié a adherir a las disposiciones del Decreto Provincial 132/2020;

Que, asimismo mediante Ordenanza N° 10.063, sancionada con fecha 19
de marzo del afio en curso y promulgada por Decreto N° 665/2020, se ratifican los
Decretos Nros. 576/2020, 603/2020, 605/2020 y 619/2020, procediéndose, ademas
a declarar el estado de emergencia sanitaria en el ambito del Partido de Necochea,
por el téermino de ciento ochenta (180) dias contados a partir de la fecha de
sancion de dicha Ordenanza, a tenor de la gravisima crisis provocada por el nuevo

ronavirys (COVID-19) e instruyendo y facultando al Departamento Ejecutivo a

(Coronavirus) y su impacto sanitario;

ue, el Decreto de Necesidad y Urgencia N° 297/20 fue dictado por el
Estado/Nacional con el fin de contener y mitigar la propagacion de la epidemia de
COVJD-19 y con sus aplicacion y sucesivas prorrogas se pretendio y se pretende
preservar la salud publica, adoptandose en tal sentido medidas proporcionadas a
la’'amenaza que se enfrenta, en forma razonable y temporaria;




Que, en este contexto de emergencia corresponde continuar y mantener
las medidas dictadas a la fecha por la Municipidad de Necochea, en correlato con
el Estado Nacional y Provincial:

Que, resulta pertinente desarrollar diversas estrategias tendientes a Ia
prevencion de la propagacion del virus y al cuidado de la poblacién mas vulnerable,
entre ellas las personas mayores de 60 afios, en quienes el COVID-19 genera una
enfermedad respiratoria aguda que produce considerable mortalidad.

Que, asimismo, la poblacion institucionalizada presenta una marcada
vulnerabilidad frente a este tipo de pandemias. Por tal motivo, las residencias de
adultos mayores deben adoptar precauciones especiales tanto para la proteccion
de sus residentes como del personal que desarrolla tareas en dichos
establecimientos, a fin de minimizar las consecuencias sanitarias que esta critica
situacién puede provocar en los mismos.

Que, en tale términos resulta pertinente desarrollar estrategias de
acompanamiento de las referidas instituciones por la rapidez con que puede
transmitirse el virus, y también por el volumen de adultos mayores, de modo de
evitar la saturacion del sistema sanitario por un eventual aumento de casos
confirmados de COVID-19.

Que, en el marco de la emergencia sanitaria dispuesta por las Ordenanzas
N° 10.039 y N° 10.063 y la complejidad del actual escenario sanitario, resulta
necesario robustecer el cuidado y la prevencion con respecto a las residencias de
adultos mayores, los geriatricos y hogares de ancianos, con el objeto de mitigar la
propagacion de la pandemia y su impacto sanitario y social;

Por ello:

EL INTENDENTE MUNICIPAL EN USO DE SUS LEGITIMAS
ATRIBUCIONES CONFERIDAS EN LOS ARTICULOS 107, 108 Y
CONCORDANTES DE LA LEY ORGANICA DE LAS MUNICIPALIDADES, DICTA
EL SIGUIENTE:

DECRETO

ARTICULO 1°: Apruébense los protocolos e indicaciones para prevencion en
residencias de adultos mayores que con caracter obligatorio deberan implementar
las residencias de adultos mayores, los geriatricos y hogares de ancianos que,
como Anexos |, II, y lll forman parte integrante del presente.

ARTICULO2%: Establézcase que los propietarios y/o titulares de residencias de

ultos mayores, geriatricos y hogares de ancianos deberan completar el anexo lll
y presentarlo/ante la Secretaria de Salud, dentro del plazo de 48 horas de
‘ notificado:?zl presente Decreto.

ARTICULQ 3°: El incumplimiento de cualquiera de las medidas dispuestas en el
presente’ Decreto, previa confeccion del correspondiente acta de infraccién, hara
al infractor, en su caso, de clausura y/o baja o perdida de habilitacién
Mupicipal, revocacién de permisos, y demas sanciones previstas en el Régimen de
ontravenciones y Sanciones Municipales - cédigo Contravencional para el Partido




de Necochea Ordenanza N° 0502/84 y sus modificatorias y normas
complementarias-, sin perjuicio de las sanciones establecidas en otros cuerpos
legales de aplicacion.-

ARTICULO 4°: Registrese, publiquese, dese al Libro de Decretos y Resoluciones,
notifiquese a las Secretarias del Departamento Ejecutivo y a las residencias de
adultos mayores, los geriatricos y hogares de ancianos del partido de Necochea,

cumplido vuelva. - e
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Anexo |

Protocolo para la prevencion y control de COVID-19 en adultos mayores (60 aios o
mas)
Medidas de prevencién en residencias de adultos mayores

Restringir el acceso a la residencia y la circulacién dentro de la misma

Prohibir el ingreso y egreso a toda persona que NO trabaje en la residencia.
o Proponer a los residentes alternativas para mantener el contacto con sus
familiares como videollamadas o llamadas telefénicas.

e Ante un NUEVO INGRESO o ante la SALIDA DE UN RESIDENTE por algun
motivo de la residencia (derivacion a efector de salud, tramites personales, etc.)
se debera indicar 14 dias de aislamiento en una habitacién individual, teniendo
que contemplar incluso que el residente desayune, almuerce, meriende y cene en
la misma.

e Generar circuitos diferenciales de ingreso y circulacion del personal y de los
residentes. Se recomienda, en lo posible, tener una ruta de ingreso accesorio
para el personal de salud y para diferentes servicios.

e Realizar la toma de temperatura corporal al personal ingresante a la residencia. El
procedimiento consiste en entregar el termémetro previamente desinfectado con
solucién de alcohol a la persona a controlar para automedicion.

e El personal que realice tareas dentro de la institucién tiene que estar vestido con
ropa de trabajo (ambo), que debe colocarse en la residencia, y usar barbijo
durante la atencién directa. No son necesarios los elementos de proteccion
personal en caso de que hubiera barreras fisicas, como paneles de proteccion de
vidrio o pléstico. Aplicar de forma obligatoria alcohol en gel o locién
hidroalcohdlica a toda persona que ingresa al edificio.

n caso de ser posible, repartir las cuatro comidas y la medicacion dentro de las

"habitagiones. En caso de no poder realizarse, se sugieren grupos reducidos en el

comedor, donde se garantice una distancia de al menos un metros entre las

personas.

o Dismipuir al minimo el contacto entre el personal de la salud y las personas

residgentes.

Asignar al personal de cuidado y/o de enfermeria un grupo determinado de

residentes, payd poder hager un seguimiento diario de la salud y registrar

. la evolucién. '
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o Evitar la rotacién del personal asignado para la atencién directa de las
personas mayores.

Dentro de lo posible, clausurar las zonas comunes para disminuir al maximo la

interaccién entre los residentes, pudiendo plantearse como alternativa |la

organizacion de turnos que permitan mantener una distancia de seguridad entre

los residentes de al menos 1 metro y con una limpieza oportuna al finalizar cada
turno.

Acondicionamiento de espacios

Colocar carteles informativos sobre higiene de manos e higiene respiratoria en la
entrada de los centros, recepciones y otros espacios comunes.

Instalar dispensadores de alcohol en gel para residentes (idealmente tanto dentro
como fuera de la habitacién) y en areas comunes.

Mantener los espacios bien ventilados. Ventilacién de ambientes en forma regular
para permitir el recambio de aire mediante la abertura de puertas y ventanas que
produzcan circulacion cruzada del aire.

Acondicionar un érea de seguridad para el personal de salud y otra area para el
personal de servicios, alejado del contacto con quienes residen en la institucion,
donde se realizara el cambio de ropa de calle por la de trabajo (ambo). Al finalizar
la jornada laboral, la ropa debera ser colocada en una bolsa negra plastica
cerrada para su limpieza.

Se deben acondicionar zonas limpias (office de enfermeria, cocina, bafio de
personal, habitacion de mucama, habitacién de limpieza, administracién) sin
acceso a las personas residentes. Las zonas sucias son las habitaciones y areas
comunes.

Disponer de una habitacién con buena ventilacién (preferiblemente al exterior) e
idealmente con un bafio propio para aislamiento en caso de presentar un caso
sospechoso

Medidas de control de infecciones

Dar licencia al personal con sintomas respiratorios o fiebre.
Reforzar la vacunacion de acuerdo al calendario nacional, principalmente
antigripal y antineumococcica, de los trabajadores y los residentes.
Se recomienda lavado de manos con frecuencia con agua y jabon y uso de
alcohol en gel en los espacios en los cuales esto no sea posible.
Higiene respiratoria

1 Cubrirse la nariz y la boca con el pliegue interno del codo o usar un

panuelo descartable al toser o estornudar

o Usar el cesto de basura mas cercano para desechar los pafiuelos
utilizados.

P

/Limpiar las manos después de toser o estornudar.

o En el caso del personal de la institucion que usa barbijo obligatorio debera
como parte de la higiene respiratoria inmediatamente cambiarse este EPP

impieza y desinfeccién permanente de superficies y objetos de uso diario:

1 Lgs superficies que se tocan con frecuencia (mesitas de luz, muebles del
ormitorio, etc.), las sup icies, del bafio y el inodoro deben limpiarse vy
desinfectarse diariamef 0 desinfectante doméstico que contenga




lavandina diluida (1 parte de lavandina al 5% en 50 partes de agua)
preparado el mismo dia que se va a utilizar.

o En el caso de superficies que no sean aptas para la limpieza con soluciones
de agua con detergentes o lavandina, como teléfonos celulares y teclados
de computadoras entre otros, y de ser aptos a limpieza con alcohol, utilizar
solucién alcohdlica al 70%.

o No realizar mezclas de lavandina con detergentes u otros productos de
limpieza

Realizar la aplicacion de forma obligatoria de solucién de lavandina diluida o de
locidn hidroalcohdlica a aquellos elementos que ingresen a la residencia (viandas,
regalos, bolsas, ropa).

El personal debera llevar el pelo recogido, ufias cortas y sin esmalte. Ademas, no
utilizara anillos, pulseras, aros o cualquier elemento que no pueda ser higienizado
correctamente.

Garantizar los elementos de proteccion personal (EPP) segin normativas
vigentes del Ministerio de Salud de la provincia de Buenos Aires y capacitar al
personal y residentes sobre medidas de bioseguridad.

Control de temperatura dos veces al dia, tos o dificultad para respirar a los
residentes.

Garantizar insumos basicos como jabdn, pafiuelos descartables, alcohol en gely
bolsas para eliminacion de residuos patégenos a los residentes y al personal. Los
productos de limpieza deben ser los validados seglin normativas vigentes.
Informar en forma fehaciente a todos los familiares, visitantes, usuarios vy
proveedores sobre las medidas preventivas y las restricciones.

La ropa de cama, toallas, etc. de los residentes debe ser lavada con los jabones o
detergentes habituales a 60-90 °C y secada completamente para volver a
utilizarla. Esta ropa debe colocarse en una bolsa bien cerrada hasta el momento
de lavarla. No se debe sacudir la ropa.

Medidas adicionales

Se recomienda la previsién de personal capacitado como reserva en caso de
ausencia, aislamiento preventivo o por enfermedad

Para disminuir los efectos adversos psico-sociales del aislamiento obligatorio y
ante la PROHIBICION de visitas de familiares, se recomienda reforzar el uso de
entretenimientos y medios de distraccion individual como TV, peliculas, radio,

efectuar un seguimiento de los empleados con ausencias no
para determinar su estado de salud.



La respuesta a COVID-19 en los residencias de adultos mayores se basa en la
deteccion, aislamiento y tratamiento precoces y en el control de las fuentes de
propagacion (prevencion de la propagacioén a partir de una persona infectada).

En caso de sospecha o confirmacién de COVID-19:

Si un residente o personal presenta signos y sintomas compatibles con la definicion de
caso vigente se debera:

Avisar telefénicamente e inmediatamente al servicio de emergencia con
que cuente la institucion y de no contar, al equivalente municipal.

Mientras espera la derivacién, aislar a la persona en el espacio destinado
a tal fin proveyendo un barbijo quirdrgico y alcohol en gel para reforzar las
medidas de higiene de manos.

Para el personal de atencién que ingresa a la habitacién debe usar las
medidas habituales de precaucion estandar, por contacto y por gotas que
consiste en: - Higiene de manos - Guantes - Barbijo quirargico - Camisolin
- Proteccién ocular o méscara facial.

Los residuos generados en la atencion del paciente se eliminaran en
bolsas identificadas a tal fin.

Las salidas a las zonas comunes deberan restringirse al minimo posible v,
si estas fueran necesarias, la persona debera llevar barbijo.

Se debera identificar a los residentes y personal que mantuvieron un contacto estrecho
para la indicacién del aislamiento preventivo y el seguimiento diario correspondiente.

Se recomienda que los pacientes con COVID-19 sean tratados en un centro sanitario, en
particular aquellos pacientes con factores de riesgo de padecer un cuadro grave, como

son una edad superior a 60 arios y la presen

L

Lic. Ruth Kalle

Secretaria de Salud
Municipalidad de Necochea

id de enfermedades previas.
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Anexo |l

Clasificando la exposicion de las personas trabajadoras a COVID-19

El riesgo de las personas trabajadoras por la exposicién ocupacional al COVID-19 durante
la pandemia podria variar de un riesgo muy alto a uno alto, medio o bajo.

El nivel de riesgo depende del tipo de exposicion, la necesidad de contacto a menos de dos
metros de casos confirmados o sospechosos o el requerimiento de contacto repetido o
prolongado con pacientes.

La piramide de riesgo ocupacional muestra los cuatro niveles de exposicion (muy alto, alto,
medio y bajo) para representar la distribucion probable del riesgo.

Piramide de Riesgo Ocupacional

Bajo {de precaucion)

’___.:Iéuente: OSHA

Riesgo myy alto de exposicion: Los trabajos con riesgo muy alto son aquellos con alto
potencial de exposicion a fuentes conocidas o sospechosas de COVID-19 que

. aerosoles durante procedimientos médicos especificos, autopsias o
ientos de laboratorio especificos.




En estos dos grupos, los EPP (ELEMENTOS DE PROTECCION

PERSONAL) son:
° Lavado de manos
° Guantes

. Barbijo N95

o Camisolin hidrorepelente.
o Antiparras
o Mascara facial

Riesgo alto de exposicion: Son las personas trabajadoras de las residencias cuando
detectan un caso sospechoso y sintomaticos y lo aislan mientras esperan el traslado. Los
trabajos con riesgo alto son aquellos con un alto potencial de exposicién a fuentes
conocidas o sospechosas de COVID-19.

Incluye al personal de apoyo y atenciéon del cuidado de la salud (por ej. médicos,
enfermeros y quienes deban entrar a los cuartos de los pacientes); personal de transportes
medicos (por ej. operadores de ambulancias) que trasladan pacientes que se conoce o se
sospecha que portan el COVID-19 en vehiculos encerrados que no tengan cabina aislada;
personal de trabajos mortuorios involucrados en la preparaciéon (por ej. para entierro o
cremacion) de los cuerpos de personas que se conoce 0 se sospecha que portaban el
COVID-19 al momento de su muerte.

En este grupo, los EPP (ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL) son:

Lavado de manos e Guantes
Barbijo quirargico

Camisolin

Antiparras

Riesgo medio de exposicién: Los trabajos de las residencias con riesgo medio de
exposiciéon incluyen aquellos que requieren un contacto frecuente y/o cercano (por ej.
menos de dos metros de distancia) con personas que podrian estar infectadas con el
SARS-CoV-2, pero que no se conoce o se sospecha que portan el COVID-19; los trabajos
que se desarrollan en areas que podrian estar en contacto con el publico en general (por €j.
vigiladores, personas que atienden al publico).

En este grupo, los EPP (ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL) son:

e |avado de manos

exposicion: Los trabajos con un riesgo de exposicidon bajo




trabajadoras en esta categoria tienen un contacto ocupacional minimo con el publico y otros
companeros de trabajo.

En este grupo no se requiere EPP, solo lavado de mano y medidas generales de higiene.

Utilizacién del equipo de proteccion personal (EPP)

Todo el personal de la institucion que toma contacto con pacientes debe llevar barbijo
quirdrgico.

e CAMILLEROS

Higiene de manos antes y después del contacto con todo paciente.

Cuando trasladen pacientes con patologia respiratoria o sospechosos/confirmados
de COVID-19, sumar barbijo

quirdrgico, camisolin, guantes, proteccion ocular.

Una vez realizado el traslado del caso sospechoso debe retirarse el EPP y descartar
en la bolsa roja. Luego, lavarse las manos.

e PERSONAL DE ENFERMERIA

Higiene de manos antes y después del contacto con todo paciente.

Cuando asistan pacientes con patologia respiratoria o sospechosos/confirmados de
COVID-19, sumar barbijo

quirurgico, camisolin, guantes, proteccién ocular.

Observaciones: Si se realiza un procedimiento que genere aerosoles (ej aspiracion
de secreciones), se debe utilizar barbijo N95.

e PERSONAL MEDICO

Higiene de manos antes y después del contacto con todo paciente.

Cuando asista a pacientes con patologia respiratoria o sospechosos/confirmados de
COVID-19, debe sumar barbijo quirtrgico, camisolin, guantes y proteccién ocular.
Debe utilizar barbijo N 95 durante procedimientos tales como:

*Toma de Hisopados Oro/Nasofaringeo

*Aspiracion

Intubacién

de/retirarlo, ba
/
ocular.




e PERSONAL DE LIMPIEZA

El personal de limpieza que se encuentra en contacto con caso
sospechoso/confirmado "de COVID-19 o] con patologia
respiratoria, deberd utilizar barbijo quirtrgico, camisolin, guantes, proteccion ocular.
Higiene de manos antes y después de realizar la labor.

Observaciones: Siempre se debe consultar al personal de enfermeria o médico
sobre cambios en las medidas de EPP.

e PERSONAL DE LABORATORIO (extraccionistas)

Higiene de manos antes y después del contacto con todo paciente.

Cuando asistan a pacientes con patologia respiratoria (NO COVID-19) utilizar
barbijo quirdrgico, proteccién ocular y guantes.

Cuando asistan a pacientes sospechosos o confirmados de COVID-19, sumar:
barbijo quirdrgico, camisolin, guantes, proteccién ocular.

e PERSONAL ADMINISTRATIVO EN CONTACTO CON RESIDENTES

En los casos en que hubiera barrera fisica (ventanilla vidriada o plastica), mantener
distancia minima de dos metros.

Lavado frecuente de manos o alcohol en, sobre todo luego de manipular
documentacién del paciente.

En los casos en que no hubiera barrera fisica, sumar barbijo quirtrgico y antiparras.

e PERSONAL ADMINISTRATIVO QUE NO TIENE
CONTACTO CON RESIDENTES

Higiene de manos de forma frecuente.

No requiere equipo de proteccion personal.

Lavado de manos frecuente o alcohol en gel ya que es continuo el manipulec de
documentacion.

¢ OTRO PERSONAL SIN CONTACTO CON RESIDENTES O
PACIENTES

Higiene de manos de forma frecuente.
No requiere equipo de proteccion personal

e PERSONAL DE|COCINA SIN CONTACTO CON RESIDENTES

Higiene de manos frecuente
requiere equipo de proteccion personal

{
i

s
e PERSONAL DE ATENCI(}N’EN HABITACIONES

]
H




Quienes ingresen a las habitaciones de pacientes con patologia respiratoria deberan
usar barbijo, antiparras y guantes.

Quienes ingresen a habitaciones de casos confirmados/sospechosos de COVID-19
deberan agregar camisolin.

El barbijo quirdrgico tiene una durabilidad de 4 horas, excepto que se ensucie o
deteriore.

El barbijo N95 tiene una durabilidad de 7 dias. Luego de cada uso debe guardarse en
bolsa de papel para prolongar su utilidad.

Traslado de personas residentes y/o pacientes

El traslado de una persona residente y/o pacientes hacia un segundo nivel de atencion para
consulta o tratamiento o a domicilio particular debe realizarse con BARBIJO QUIRURGICO
durante todo el recorrido.

¢ Es necesario usar barbijo?

El uso de barbijo solo estd recomendado para personas que presentan sintomas
respiratorios y que se sospecha pueden estar enfermos. Sin embargo, y de acuerdo con el
avance de la enfermedad, varias jurisdicciones ya dispusieron la obligatoriedad del uso de
tapaboca que actla como un elemento de proteccion y que puede ser realizado con
cualquier tipo de material incluso de manera casera o cualquier accesorio o vestimenta que
cumpla tal fin, pero que cubra la boca, la nariz y el mentdn. Desinfeccién de superficies
Para evitar la propagacion, es recomendable desinfectar las superficies de mayor contacto:
mostradores, barandas, picaportes, puertas, etc. La desinfeccion debe ser diaria, utilizando
solucién de hipoclorito sédico con una concentracién al 0,1% o etanol al 62-71%.

El material utilizado debe ser desechable y se introducira en un contenedor de residuos con
tapa y etiquetado con las advertencias precisas.

Ventilaciéon de ambientes

Para asegurar el recambio de aire es necesario ventilar los ambientes mediante la apertura
de puertas y ventanas.

Gestion de residuos

Los residuos generados en la atencion del paciente se deben eliminar de la misma forma
que los residuos habituales, con la salvedad de que deberan ir cerrados en una bolsa
aparte.

Vajilla y ropa de cama

No se requiere un tratamiento especial para la ropa utilizada por el paciente ni tampoco es
necesario vajilla desechable. Toda la vajilla y cubiertos que utilice el residente sera lavado

habitacion del paciente se realizara segun las recomendaciones:
ntro de la propia habitacién. Identificacion de los contactos de




Prevencion del estrés laboral para los equipos de salud

En situaciones como estas, las personas trabajadoras de la salud pueden presentar una
sobrecarga emocional o estrés (irritabilidad, cambios de humor, ansiedad, hiperactividad,
insomnio, enojo, aumento de la atencién involuntaria, necesidad de continuar la tarea y
dificultades para detenerse).

Es muy importante cuidarse para seguir cuidando.
Recomendaciones individuales para las personas trabajadoras de la salud

@ Se recomienda realizar pausas para descansar y alimentarse.

@ Mantener la comunicacion con familiares, amigos, parejas y colegas para compartir
sentimientos y experiencias. Es importante hablar sobre sus preocupaciones vy
sentimientos.

@ Evitar la exposicion excesiva a las noticias. Es recomendable actualizar la
informacién principalmente para tomar medidas practicas. La actualizacién es
conveniente realizarla una o dos veces al dia, siempre en un mismo horario, consultando
fuentes confiables que brinden informacién oficial.

@® En caso de identificar cambios importantes en su modo de actuar, malestar que le
impida realizar sus tareas habituales o cambios en su estado de animo, debera buscar
apoyo de un profesional de la salud mental.

Recomendaciones para el trabajo en equipo de las personas trabajadoras de la salud

@ Establecer acuerdos durante el periodo de trabajo para garantizar los cuidados
basicos necesarios como el descanso entre turnos o las medidas de distanciamiento social
e higiénicas requeridas.

@ Mantener habitos saludables en la medida de lo posible. Se recomienda ingerir 2
litros de agua diarios y realizar algun tipo de actividad fisica.

& Incrementar las medidas de autocuidado si tiene alguna enfermedad crénica.

@ Ante la presencia de sintomas respiratorios no se automedique y siga las
indicaciones del protocolo para la consulta de acuerdo a su jurisdiccion. Se recomienda que
la misma sea telefénicamente para disminuir el riesgo y organizar la consulta posterior.

En el caso de asistir a una persona considerada caso sospechoso o confirmado
puede ocurrir que algunas personas de su entorno quieran evitar el contacto fisico
con usted.

Es importante saber que este tipo de conductas no representan un rechazo
verdadero hacia su persona, sino que son conductas irracionales producidas por
el miedo que provoca esta pandemia. Aovel
Si se presenta esta situacién no se par; é\i aisle. Es importante continuar los
vinculos a través del teléfono, redes gociales y otros medios de comunicacién a
distancia. Referencias

o

Lic. Ruth Kalle
Secretara de Salud
Municipalidad de Necochea
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ANEXO Il
EL QUE SUSCRIBE DNI N°: TELEFONO
FIJO TELEFONO CELULAR CON DOMICILIO
REAL: LOCALIDAD: PROVINCIA:
PROPIETARIO DEL HOGAR, RESIDENCIA Y/O GERIATRICO (nombre de
fantasia) CON DOMICILIO
LOCALIDAD: PROVINCIA: MANIFIESTA QUE EN

EL ESTABLECIMIENTO SE ENCUENTRAN ALOJADOS LOS SIGUIENTES ADULTOS MAYORES:

e e B L CONTACTO DE FAMILIAR RESPONSABLE/
e Ly e M
e DNI s CONTACTO DE FAMILIAR RESPONSABLE/
TEL cccoisicimmnimnssinimsmsan
ST e SR IR e e G DNL....cbainnang CONTACTO DE FAMILIAR RESPONSABLE/
B e R
R L BNV s CONTACTO DE FAMILIAR RESPONSABLE/
B e e

AR e i e e 0 | e DOMICILIO........coeeririirerrinieceerenennne TEL
A DN s e DOMICILIO........coceiirireirreeeeeeeeeenene TEL.
e e R DNt DOMIGILIOL ...coolsianminiciamaing soee TEL.
Lo T e e e
TEIETON0 & COMEACLO. ..v.cc:insvuisississinesarsnsansaneinosensoscnsonssoinesssssous ot oembesssmsa st o e

EL PERSONAL A CARGO DEL ESTABLECIMIETO (ENFERMEROS/AS, MEDICOS/AS, PROFESIONALES VARIOS, PERSONAL
DE LIMPIEZA, PERSONAL DE COCINA, CUIDADORES, ETC.):

DECLARO BAJO JURAMENTO QUE LOS DATOS CONSIGNADOS EN LA PRESENTE DECLARACION JURADA SON
VERIDICOS, Y ME HAGO RESPONSABLE ANTE CUALQUIER INCONVENIENTE QUE SURJA RESPECTO A LA VERACIDAD
DE LOS MISMOS. El incumplimiento de cualquiera de las medidas dispuestas en el Decreto N° XXXX/2020, previa
confeccion del correspondiente acta de infraccion, hara pasible al infractor, en su caso, de clausura del establecimiento,
baja o perdida de habilitacién Municipal, revocacién de permisos, y demas sanciones previstas en el Régimen de
Contravenciones y Sanciones Municipales - cédigo Contravencional para el Partido de Necochea Ordenanza N° 0502/84 y
sus modificatorias y normas complementarias-, sin perjuicio de las sanciones establecidas en otros cuerpos legales de
aplicacién.-

FECHA: / 12020

Firma N Aclaracion

LicRuth Kalle
secretaria de Salud
1 nicinalidad de Necochea




